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Julefrokost – så går det løs!
Det er for alvor blevet julefrokost tid igen, med alt hvad det indebærer. I Danmark har vi 
tradition for, at vi ved denne lejlighed skejer lidt mere ud, end ved andre af årets festlige 
lejligheder. Helt underligt er det derfor ikke, når en del julefrokostgæster må en tur 
omkring skadestuen, fordi de er kommet til skade under jule-løjerne.
I Ulykkesregisteret har fundet godt 300 tilfælde, hvor tilskadekomne har søgt skade-
stue pga. en ulykke i forbindelse med julefrokost. Og interessant er det, at der tegner sig 
et noget forskelligt mønster for hhv. kvinders og mænds ulykker. 
Først og fremmest er der en solid overvægt af mænd, der kommer på skadestuen 
(65%). De fl este skader opstår i forbindelse med et fald – fx ved snublen over egne ben, 
fald ned af stole eller trapper, fald ind i genstande eller ned over anden person. Foruro-
ligende er det dog, at mænd i 25% af tilfældene slog hovedet i forbindelse med faldet. 
De fl este ulykker til julefrokoster skete under alkoholpåvirkning – og det var formodentlig 
årsagen til, at mændene i deres beruselse ikke nåede at tage fra med armene, da de 
faldt. Blandt kvindernes sås der kun 9% hovedskader, men til gengæld var hver tredje 
skade hos kvinderne en håndledsskade; måske netop fordi, de nåede at tage fra, da de 
faldt..
Kvinderne kom generelt hyppigere til skade end mændene, både hvad angår over- og 
underekstremiteterne; undtagelsen var dog skulder- og håndskader, som mænd havde 
fl ere af. Med til julefrokoster hører ofte dans – og det kan give problemer med balancen, 
når snapsen suser rundt i blodet. Således opstod 8% af alle skader under dans – og det 
var primært kvinderne, der her kom galt af sted, ofte fordi de vrikkede om på fodled og 
ankler - måske pga. de høje hæle?
Et par eksempler kan illustrere de meget forskelligartede hændelsesforløb, der ligger 
til grund for skadestuebesøgene. Eksempelvis kom en mand til skade med skulderen 
under sumobrydning, som var opvarmning til julefrokosten; en kvinde oplevede at blive 
brændt godt og grundigt af, da en kollega antændte de englevinger, hun bar på ryggen; 
og somme tider opstår skaderne pga. drillerier, der kammer over, hvilket var tilfældet, da 
en mand blev narret til at drikke koncentreret ajax af snapseglas og måtte til behandling 
efterfølgende. 
Når festen er slut ud på de små timer og det går hjemad, ja så fortsætter det med at 
gå galt: Faktisk blev næsten hver 10. skade pådraget under turen hjem. En stor del af 
disse ulykker skete på cykel, og langt hovedparten var mænd, som væltede fordi de var 
for fulde til at holde balancen. 
Så er der bare tilbage at sige: Skål og god jul – pas godt på hinanden og tag en taxa 
hjem! Ham/SIF
 Julefrokoster bidrager muligvis også til, at andelen af alkoholrelaterede skader i december 
 er 1/3 højere end i resten af året. Dette gælder dog ikke trafi kulykkerne.
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I to dage blev der i Paris sat fokus på 
skadeforebyggelse ved den 2. europæi-
ske konference om ulykkesforebyggelse 
og fremme af sikkerhed. Konferencens 
erklærede formål var at få sat skub i 
implementeringen af EU Rådets henstil-
ling af 31. maj 2007 om forebyggelse af 
personskader og fremme af sikkerhed 
(Council Recommendation) i de enkelte 
medlemslande. Henstillingen inviterer 
bl.a. medlemslandene til:
1) At gøre bedre brug af eksisterende 
data og udvikle nationale overvågnings- 
og rapporteringssystemer og 2) at opstil-
le nationale planer for skadeforebyggel-
se, herunder at indføre ’forebyggelse af 
personskader og fremme af sikkerhed’ 
i skoler og i uddannelsen af sundheds-
personale og andre faggrupper, således 
at disse grupper kan fungere som 
kompetente aktører og rådgivere inden 
for forebyggelse af personskader.
Konferencen ville gerne understøtte 
disse anbefalinger ved at:
Sætte fokus på evidensen af suc-
cesfulde programmer for skadefore-
byggelse.
Udveksle gode eksempler på detalje-
rede og dækkende dataindsamlings- 
systemer og nationale programmer 
for sikkerhedsfremme.
Involvere aktører fra regeringsniveau, 
det civile samfund, private sektorer 
og den videnskabelige verden.
Give europæiske og nationale net-
værk mulighed for at diskutere, hvad 
der er den bedste vej frem. 
Opbakning fra EU og ministre
En del af konferencens strategi er at 
fi nde sted i det land, som har formand-
skabet for EU, for derved at få så stor 
gennemslagskraft på det politiske plan 
som muligt. Denne gang hed stedet 
derfor Paris.
EU Kommissær for Forbrugerbe-





med sin tilstedeværelse glans over 
konferencen og holdt et oplæg om 
’Mainstreaming safety in existing EC 
Policies’, hvor hun påpegede, at det 
franske formandskab har sat ulykker 
højt på dagsordenen. Også Luc Chatel, 
fransk minister for forbrugeranliggender 
og industri, deltog.
I det hele taget var produktsikker-
hed og forbrugernes sikkerhed mere i 
centrum end ved tidligere konferencer 
inden for ulykkes- og skadesområdet. 
Dette blev yderligere understreget ved, 
at konferencens arrangører, ud over 
Eurosafe og WHO/Europe, var den fran-
ske Forbrugersikkerheds Kommission.
Skader - et stigende problem
Hvert år sker der rundt regnet 800.000 
dødsfald pga. skader i den Europæiske 
region, og trafi kulykkerne alene koster 
ca. 2% af BNP – dette var udmeldingen 
fra Etienne Krug, direktør for Depart-
ment of Injuries & Violence Prevention 
WHO.  WHO’s rapporter viser, at ulykker 
er et stigende problem globalt set. 
Beregninger har vist, at antallet af døde 
pga. malaria, tuberkulose og hiv/AIDS 
matcher antallet af døde som følge af 
ulykker og voldshændelser. Hvis de nu-
værende udviklingstendenser fortsæt-
ter, vil skader blive et større problem og 
kravle op på listen over dødsårsager 
(jf. fi gur 1). Således vil trafi kulykker 
stige fra en 9. plads (2004) til en 5. 
plads i (2030) kun overgået af: iskæ-
misk hjertesygdom, cerebrovaskulære 
sygdomme, KOL og nedre luftvejs-
sygdomme. Tilsvarende vil dødsfald 
som følge af selvmord/selvskade stige 
fra en 16. plads til en 12. plads, og død 
pga. voldshændelser vil stige fra en 22. 
plads til en 16. plads.
Etiennes Krugs opfordring til forsam-
lingen var, at Europa må vise lederskab 
og gå foran i kampen for vende denne 
udvikling. Europa har viden og erfarin-
ger, som andre lande har hårdt brug for. 
Den største udfordring bliver at få etab-
leret det tværsektorielle samarbejde, 
der er nødvendigt for at bringe antallet 
af skader ned, da mange sektorer skal 
arbejde sammen – fx transport, uddan-
nelse, sundhed, det sociale område, 
udenrigsanliggender, lovgivning og 
håndhævelse.
Nye EU lande i gang 
De nytilkomne lande i EU var godt 
repræsenteret. Særligt de østeuropæi-
2. europæiske konference om:
Injury Prevention and 
Safety Promotion
Konferencen blev afholdt i Økonomi- og beskæftigelsesministeriets konferencelokaler i Paris 
og havde deltagelse af godt 300 deltagere fra 37 lande.




Statens Institut for 
Folkesundhed, SDU
www. si-folkesundhed.dk
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ske lande gav udtryk for, at EU Rådets 
henstilling og WHO Regional Committee 
Resolution R55/R9 har været uvurderli-
ge mht. til at få ulykker, vold og selvska-
de sat på dagsordenen nationalt. Mange 
lande er nu i fuld gang med at udvikle 
handlingsplaner og opbygge nationale 
skadeovervågnings- og rapporterings-
systemer til brug for monitoreringen og 
prioritering af indsatsområder. 
Udvikling af handlingsplaner for 
skader var omdrejningspunktet i fl ere af 
konferencens sessioner. Som et godt 
eksempel har Tjekkiet vedtaget en na-
tional handlingsplan vedr. forebyggelse 
af børns ulykker 2007-2017. 
Unges ulykker
Unges risiko for ulykker var også på 
programmet. I en workshop om unges 
risikotagning blev både innovative og 
mere traditionelle tilgange til området 
diskuteret. Hvert år dør 20.000 unge i 
alderen 15-24 i EU27 som følge af ulyk-
ker. Den såkaldt traditionelle ulykkes-
forebyggelse, der bygger på standarder, 
regulering og kodeks for adfærd, de 
såkaldte do’s and don’ts, har haft stor 
succes i de sidste årtier. Imidlertid er 
mere innovative tilgange ved at vinde 
frem, som kan fylde nogle af de huller, 
der særligt har været i forhold til at 
forebygge ulykker blandt unge. De 
mere innovative tilgange har fokus på 
at styrke de unges egne kompetencer 
til at takle risici og udfordringer og ser 
de unge som værdifulde ressourcer, der 
selv skal medvirke til at takle ulykkes-
problemerne. 
Projektlederne fra Østrig præsentere-
de de helt nye resultater fra EU-projek-
tet AdRisk ”Community Action on adole-
scents and injury risk”. Projektets fokus 
har været at udforme en overordnet 
strategi for håndtering af unges risikobe-
tonede adfærd for at forebygge ulykker. 
Der er i projektet udarbejdet materialer 
rettet mod forskellige målgrupper, 
politikere, planlæggere, fagfolk, lærere 
mv., og de er tilgængelige på AdRisks 
hjemmeside (www.adrisk.eu.com), fx 
AdRisk Good Practice Guide og AdRisk 
European Situation Analysis. Her fi nder 
man også AdRisk Tool Box, der indehol-
der mere end 35 forskellige værktøjer, 
som fagfolk kan bruge til at få ideer til 
udvikling af kampagner, projektstyring i 
forbindelse med forebyggende indsatser 
mm. Værktøjerne er præsenteret på en 
brugervenlig måde og kan downloades 
eller læses on-line. Det er hensigten, 
at disse materialer og tool boxen skal 
gøre det muligt for fagfolk at sætte gang 
i initiativer i deres land, region eller 
kommune.
Det europæiske kodeks 
mod skader
The European Code Against Injuries 
(ECAI) blev lanceret i forbindelse med 
konferencen. ECAI er budskaber/ko-
dekser, der skal være med til at øge 
bevidstheden om ulykkesforebyggelse 
og sikkerhedsfremme hos borgerne i 
den Europæiske Union. Det er en slags 
”10 bud”, der, hvis de efterleves, vil 
være med til at redde tusindvis af liv. 
De 10 emner for ECAI er: 1. Vær en 
sikker bilist, 2.Vær en sikker trafi kant, 3. 
Forebyg fald, 4. Undgå forgiftninger, 5. 
Kend farerne ved brand, 6. Vær sikker 
ved vandet, 7. Dyrk sikker sport, 8. Brug 
sikre produkter 9. Sikker arbejdsplads, 
10. Kend risikofaktorerne ved brug af 
alkohol, stoffer og medicin.
ECAI er udviklet som led i EU-projek-
tet Apollo: Strategies and Best Practices 
for reduction of injuries. På Eurosafe’s 
hjemmmeside kan man læse mere om 
ECAI og Apollo-projektet på
www.eurosafe.eu.com - se under 
Apollo og WP3.
Modstand mod forandringer
En session fokuserede på, hvorfor der 
ofte er modstand mod at implementere 
afprøvede good practices, eksempli-
fi ceret ved børnesikkerhedsområdet. 
På mange områder har man viden om, 
hvad der virker, men det bliver alligevel 
ikke indført. Som eksempler blev nævnt 
at nedsætte hastighedsgrænserne på 
vejene, obligatorisk brug af rednings-
veste når man er til havs i fritidsbåde, 
lovgivning vedr. swimmingpools – stan-
darder og indhegning, obligatorisk brug 
af røgalamer i alle bygninger, børnesik-
ker emballage på kemiske stoffer og 
medicin o.a. 
Tamsin Rose, en EU aktivist og lobby-
ist fremlagde sit bud på, hvorfor det ofte 
går skævt fra evidens til implementerin-
gen af good practice. Hun har ofte i EU 
systemet mødt holdningen, at status quo 
består, fordi det virker – mens forandring 
er ukendt/usikkert. Man skal bevise, at 
det man ønsker vil virke bedre end det, 
der er. Samtidig er der personer og orga-
nisationer, som har fordel af at bibeholde 
status quo, og som vil modsætte sig 
forandring, også selvom det går mod ek-
sisterende tilgængelig viden. Forandring 
kræver altså en indsats, forhandlinger, 
kompromiser og lederskab. 
Endelig er der forskel på vores motiver 
for at handle som vi gør, som medfører, 
at vi ofte har svært ved at forstå hinan-
den eller ser forskelligt på sagen. Med 
Tamsin Rose’s ord er essensen i de 
forskellige gruppers tilgang til verden 
følgende:
Forskeres grundlæggende motiv er at 
forstå verden,
NGO’ere derimod vil forandre verden,
mens politikere vil regere verden.
Og det er jo godt at have huske på, når 
vi taler med hinanden.
Meglena Kuvena, EU/Kommissær for 
Forbrugerbeskyttelse var taler på konferencen
Figuren stammer fra WHO publikationen ’Violence, injuries and disability biennial report, 2006–2007’. 
Hele rapporten kan læses på http://whqlibdoc.who.int/publications/2008/9789241597081_eng.pdf
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Holdning - handling - kontrol
Når vi i Gribskov Kommune arbejder 
med ulykkesbekæmpelse på trafi ksik-
kerhedsområdet, tænker vi på de tre 
faktorer – holdninger, foranstaltninger 
og kontrol – som er uomtvisteligt afhæn-
gige af hinanden. Kommunen kan gøre 
en forskel når det kommer til fysiske 
foranstaltninger og holdningsændrende 
tiltag. Med en Trafi ksikkerhedsplan har 
vi værktøjet til at lave en kvalifi ceret 
prioritering af de midler vi har til fysiske 
foranstaltninger, i form af vejombygning 
og trafi ksaneringer. Derudover spiller 
adfærdstiltag som kampagner, undervis-
ning, formidling og dialog en stor rolle. 
Budskabet er, at hvis vi som trafi kanter 
ikke viser hensyn, overholder færdsels-
reglerne og ellers opfører os ansvars-
fuldt i trafi kken, har fysiske foranstalt-
ninger kun begrænset virkning. For 
eksempel kan vi se, at der sker en del 
spiritusrelaterede uheld, og det er ikke 
noget vi kan konstruere os ud af, da det 
hænger sammen med folks holdning 
til spritkørsel. Her kommer ’Gribskov 




Med pilotprojektet ’Gribskov Færdsels-
præventive Miljøplan’ vil vi øge bor-
gernes bevidsthed om trafi ksikkerhed, 
ved at sætte fokus på trafi kantadfærd 
og derved medvirke til at nedbringe 
uheldstallene og de menneskelige og 
økonomiske konsekvenser af ulykkerne. 
Målet er at sætte trafi ksikkerhed på 
dagsordenen overalt, hvor man bevæ-
ger sig i kommunen. 
Signalet er, at uanset hvor man er, 
bliver man mødt med nogle forventnin-
ger til, hvordan det forventes at man 
agerer som trafi kant. Det være sig 
gående, cyklende eller kørende. Målet 
er således at ’prikke’ til vores allesam-
mens holdninger (og fordomme) om 
trafi k og de indgroede vaner, som gør, 
at vi ikke altid opfører os hensigtsmæs-
sigt i trafi kken. 
Til at hjælpe og inspirere os med 
at udarbejde Gribskov Færdselspræ-
ventive Miljøplan, samarbejder vi med 
Politiet, Vejdirektoratet og Rådet for 
Større Færdselssikkerhed. Derudover 
samarbejder vi med lokale interessenter 
og faggrupper.
Projektet omfatter delplaner/indsats-
områder, der henvender sig til målgrup-
per i alle aldre, i skole, institution og 
på arbejdsmarkedet. De forskellige 
delplaner implementeres løbende og 
i 2008 har vi arbejdet med Delplan 
Skoleområdet.
Delplan Skoleområdet
Formålet med Delplan skoleområdet er 
at sætte trafi ksikkerhed på dagsordenen 
på skolerne i kommunen. At skabe et 
netværk mellem færdselskontaktlærere, 
hvor videndeling, dialog og samarbejde 
bliver sat i fokus. Og i sidste ende, at 
gøre det let at arbejde med og under-
vise i trafi ksikkerhed! 
Projektet er blevet godt modtaget. 
Vores indtryk er, at skolerne i høj grad 
prioriterer trafi ksikkerhed, og forældrene 
er naturligt interesserede i, at der bliver 
tænkt trafi ksikkert. Vi har løbende været 
i dialog med skolelederne, bl.a. om 
formålet med at engagere færdselskon-
taktlærerne og om vigtigheden af, at 
man på den enkelte skole formulerer sin 
egen trafi ksikkerhedspolitik. Som et led i 
Delplan Skoleområdet har vi i samarbej-
de med færdselskontaktlærerne afholdt 
en temadag, hvor vi udformede det 
idékatalog, som kan blive standarden 
for færdselsundervisningen i Gribskov 
Kommune. Næste skridt bliver at invol-
vere skolebestyrelserne i arbejdet. 




I Gribskov Kommune gennemføres 
fælles cyklistprøver to gange årligt. 








Undersøgelser viser, at i over 90% af alle trafikulykker er 
menneskelige fejl en medvirkende faktor til ulykken.  Dette er 
baggrunden for, at Trafikudvalget i Gribskov Kommune i 2007 
besluttede at igangsætte pilotprojektet ’Gribskov Færdsels-
præventive Miljøplan’. Målet er at sætte fokus på trafikant-
adfærd og derved medvirke til at nedbringe uheldstallene og de 




Temaet om kommuners ulykkesforebyggende arbejde 
fortsætter.  Denne gang er det Gribskov Kommune, som 
har en ambitiøs målsætning om at være Danmarks mest 
trafiksikre kommune.
Foto: Gribskov Kommune
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Kommune i fl ere år, hvor 6. klasser fra 
hele kommunen er cyklet til Helsinge for 
at gennemføre prøven. 
Fordelene med dette koncept er 
mange. Skolerne, kommunen og poli-
tiet sparer ressourcer, fordi cykelrute, 
vejvisningsskilte og kontrolpersoner 
kun skal bruges to gange årligt. Des-
uden hæver det niveauet for elevernes 
cykelfærdigheder, da prøven foregår 
ude i trafi kken. Sammenligningsgrund-
laget øges og der er grobund for sund 
konkurrence skolerne imellem om at 
være den dygtigste.
Gåprøve:
Ved udgangen af børnehaveklassen 
skal eleverne gennemgå gåprøven. 
Tidligere har politiet spillet en aktiv rolle 
i gennemførslen af gåprøven. Det er 
tvivlsomt hvorvidt denne ressource er til 
stede mere og derfor foreslår vi, at gå-
prøver, akkurat som med cyklistprøven, 
gennemføres en fastlagt dag om året 
og at skolerne udveksler færdselskon-
taktlærere, så de kan bruge hinandens 
kompetence og eleverne oplever, at der 
stadig er en ekstern autoritet til stede. 
Cyklistkursus for 5. klasse:
Gennem Vejdirektoratet tilbydes 5. klas-
serne hvert år at deltage i cyklistkursus, 
hvor eleverne blandt andet kommer tæt 
på højresvingende lastbiler og lærer 
om bremselængder og blinde vinkler. 
Kurserne er så populære, at langt fra 
alle klasser får plads. En idé i Delplan 
Skoleområdet er, at Gribskov Kommune 
gennemfører cyklistkurser centralt i 
kommunen, eksempelvis med lokale 
vognmænd.
Fordelen ved dette koncept er, at det 
bliver lokalt og relevant og alle 5. klas-
ser får mulighed for at deltage i kurset. 
En yderligere fordel er, at et samarbejde 
med det lokale erhvervsliv om at tænke 
trafi ksikkert på denne måde knytter 
fl ere ’delplaner’ sammen og er med til at 
skabe den røde tråd i arbejdet.
Gribskov Trafi kportal
Sideløbende med ’Gribskov Færdsels-
præventive Miljøplan’ arbejder vi med 
at udvikle Gribskov Trafi kportal, der 
bliver platformen for vores formidling af 
trafi ksikkerhedsarbejdet. Her formidler 
vi erfaringerne med bl.a. Gribskov 
Færdselspræventive Miljøplan. Borgere 
i kommunen og andre interesserede kan 
her søge information og inspiration til 
videre holdningsbearbejdende færdsels-
præventivt arbejde.
Et eksempel på hvad portalen kan 
formidle, er www.helsingeskoletrafi k.dk, 
som er Helsinge Skoles egen trafi kpor-
tal, som er udviklet i samarbejde med 
www.Formig.dk. Her fi ndes blandt andet 
materiale til 6. klassernes cyklistprøve, 
hvor cykelruten med billeder og fi lmse-
kvenser ligger tilgængeligt for læreren 
og forældrene. Her kan forældrene ind-


















GRIBSKOV FÆRDSELSPRÆVENTIVE MILJØPLAN ER 
NORMERET TIL 3 ÅR (2008-2011). YDERLIGERE OP-
LYSNINGER OM PROJEKTER KAN FÅS VED HENVENDELSE 
TIL TRAFIK, VEJ OG FORSYNING: TVF@GRIBSKOV.DK 
ELLER LOVISA GLERFOSS: LGLER@GRIBSKOV.DK
Trafi ksikkerhedsarbejde i 
Gribskov Kommune i øvrigt
Ud over de nævnte projekter, arbejder vi 
med 
trafi ksikkerhedsplan 
program til bedømmelse af skoleveje
trafi ktællinger
hastighedsmålere ved skolerne
deltagelse i de landsdækkende 
trafi ksikkerhedskampagner 
lokale kampagner, eksempelvis: 
hjortevildt kampagne, der sætter 
fokus på påkørsler af dyr i skovom-
råder
skolebuskampagne, med fokus på 
opførsel i og omkring skolebussen. 
Alt i alt bliver der arbejdet på mange 
fronter med ulykkesbekæmpelse. ’Grib-
skov Færdselspræventive Miljøplan’ og 
Gribskov Trafi kportal er nogle af de tiltag, 
som er den spæde start til en spændende 
udvikling, hvor vi tænker de forskellige til-
tag i en større helhed. Målet er ambitiøst: 
Gribskov Kommune vil være Danmarks 
mest trafi ksikre kommune og det skal ikke 
kun måles med tal i en statistik. Vi vil gøre 









Lidt om Gribskov Kommune 
Gribskov Kommune ligger på den 
nordligste del af Sjælland og består 
af de tidligere Helsinge Kommune og 
Græsted-Gilleleje Kommune. Med et 
indbyggertal på 40.000 er det en lille 
kommune, men om sommeren fordob-
les indbyggertallet, når der rykkes ind 
i sommerhusområderne. Pendlertrafi k, 
smalle landeveje og store sæsonbeto-
nede udsving i trafi kmønsteret giver os 
nogle udfordringer på trafi ksikkerheds-
området.
Med Gribskov Kommunes Færdselspræventive Mil-
jøplan skal trafi ksikkerhed på dagsordenen overalt 













Mortalitetsraten hos kvinder som 
følge af faldulykker er 6 gange højere i 
Danmark end i Spanien (13,4 hhv. 2,2 
pr. 100.000 kvinder). Er dette det sande 
epidemiologiske billede, eller skyldes 
det systematiske forskelle mht. indsam-
ling af data, kodning af dødsårsager 
mv.? Spørgsmål som disse er blevet 
diskuteret og analyseret af eksperter fra 
de deltagende lande og er mundet ud i 
en række publikationer og anbefalinger.
Anamortprojektet har løbende offent-
liggjort resultaterne af sit virke, senest 
med den afsluttende rapport: ’Analysis 
of injury related mortality in Europe. The 
ANAMORT project. Final implementati-
on report’ – der sammenfatter projektets 
forløb og publikationer.
Resultater
Operationelt drejede projektet sig om: 
at etablere en bibliografi sk data-
base om mortalitetsdata.
at udvikle værktøjer og metoder 
til at analysere data vedr. morta-
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at foretage sammenligninger af de 
europæiske landes data 
at udarbejde anbefalinger baseret 
på valideringer af diagnosegrup-
perne vedr. tilskadekomst i 
EUROSTATs ’Short List’ for 
mortalitetsdata. 
Projektet ønskede således at udvide 
de eksisterende summariske grupper 
i EUROSTAT’s Short List med specifi -
cerede diagnosegrupper, der eventuelt 
kunne bidrage til listen af indikatorer 
i ECHI (European Community Health 
Indicators) vedr. tilskadekomst. 
Som udgangspunkt forelå resul-
taterne af et EU-projekt (foretaget i 
1998-2001 af CépiDC (det franske  epi-
demiologiske center for dødsårsager)): 
”Comparability and quality improvement 
of European causes of death statistics 
(CQI) project”, som omfattede de 
oprindelige 15 EU-lande (samt Island og 
Norge). ANAMORT projektet udvidede 
og opdaterede den tidligere under-





Forbedringen af mortalitetsstatistik på 
europæisk plan forudsætter, at man 
både nationalt og internationalt gennem-
fører de vigtigste anbefalinger – og det 
tager jo sin tid! Perspektiverne for øget 
sammenlignelighed af mortalitetsdata er 
øget præcision af oplysninger i dødsat-
testen, herunder præcisering af forsæt 
til tilskadekomst (’intent’) og at statistik-
ken omfatter antal døde i udlandet. En 
øget harmonisering af dødsårsagskod-
ning kan ske vha. automatisk kodning 
af dødsårsager, som bl.a. integrerer 
WHO’s opdateringer af ICD.
Desuden kunne anbefalingerne få be-
tydning for den igangværende revision 
af ICD, dvs. den kommende udgave, 
ICD-11, som efter planen forventes at 
blive implementeret i årene mellem 
2010 og 2020. For årsager til tilskade-
komst bør det overvejes at indføre en 
multidimensional struktur, således at der 
kodes sted (hjem, institution, gade mv.), 
aktivitet (arbejde, fritid mv.), skadehæn-
delse (fejlfunktion, forkert brug o.l. for 
’hvad der gik galt’) samt involverede 
produkter. Sådanne oplysninger, som 
har stor betydning for skadeforebyg-
gelse, indgår ikke systematisk i dødsat-
tester i dag. I fremtiden kunne sådanne 
oplysninger i en multidimensional klas-
sifi kation også komme morbiditetsdata 
til gode – dvs. forbedre oplysninger om 
sammenhænge mellem sygelighed inkl. 
skader og helbredsrisici i miljøet. 
Publikationer
Resultaterne beskrives dels i en rapport 
over projektets forløb (The Anamort pro-
ject, Final implementation report), dels 
som en database med litteraturreferen-
cer og dels i en række monografi er, der 
belyser analyser af mortalitetsdata vedr. 
hhv. transportulykker, fald, forgiftnings-, 
kvælnings- og drukneulykker, vold, selv-
mord og hændelser med ukendt forsæt 
- Analyse af mortalitetsdata i Europa 
EU-projektet ANAMORT har i projektperioden 2005-2008 
studeret kvaliteten og sammenlignelighed af dødsårsags-
registreringen mht. til ulykkes-, volds- og selvmordsdøds-
fald i de europæiske lande, med henblik på at forbedre 
denne del af mortalitetsstatistikken på Europæisk plan
Kan vi sammenligne de døde?
Birthe Frimodt-Møller,
Seniorkonsulent 
Statens Institut for Folkesundhed, SDU
www.si-folkesundhed.dk
Figuren stammer fra ANAMORT’s afsluttende rapport: ’Analysis of injury related mortality in 
Europe’. Det er overraskende, at selvmord sammenlagt er den hyppigste dødsårsag i EU27.
Samtidig illustrerer fi guren de kategorier af dødsårsager, der er udarbejdet seperate mono-
grafi er for.






Herudover foreligger en række anbe-
falinger til forbedring af dødsårsagssta-
tistik baseret på en gennemgang af atte-
stering og kodning af dødsårsager (ud 
fra bl.a. besvarelser af spørgeskemaer 
og dataanalyser) samt en vurdering af 
muligheder for at belyse indikatorer efter 
givne kriterier. Blandt disse kan nævnes 
en konsensus vedr. anbefalinger af 
indikatorer mht. betydning (’impact’) og 
målbarhed (’feasibility’) målt efter en 
skala på 1 (lav værdi) – 3 (høj værdi). 
Af 200 forslag til anbefalinger blev 
43 vurderet som både meget vigtige 
(’impact’= 3) og mulige at gennemføre 
(’feasibility’=3), hvor anbefalingerne 
forholder sig til temaerne attestation 
(af dødsfald og –årsag), koderegler og 
statistik produktion. 
Fakta
EU-projektet ANAMORT (Analysis of 
injury related mortality in European 
countries) fi k støtte fra EU’s Folke-
sundhedsprogram i 2004 med Institut 
de veille sanitaire (InVS), Frankrig 
som hovedansvarlig for koordination af 
projektet. Projektperioden var 1. oktober 
2005 – 1. juli 2008. De overordnede 
formål var:
at evaluere kvalitet og sammenlig-
nelighed af de europæiske landes 
dødsårsagsregistre mht. data om 
dødsfald som følge af ulykker, vold 
og selvmord. 
at analysere dødsdata vedr. tilska-
dekomst mhp. sammenlignelighed 
af data i Europa.
Foruden det koordinerende sekretariat 
i InVS deltog 7 lande som partnere i 
projektets styregruppe, herunder Dan-
mark repræsenteret ved SIF. Desuden 
deltog 36 lande i Europa i kortlægning 
af de nationale dødsårsagsregistreringer 
via et omfattende spørgeskema, som 
blev besvaret af instanser med ansvar 
for dødsårsagsregistre. Projektet har 




Oprindelig hed nyhedsbrevet Forsk-
ningsinformation. Den tidligere udgave 
af nyhedsbrevet bestod af resuméer af 
videnskabelige artikler om den nyeste 
forskning inden for trafi ksikkerhedsom-
rådet. Hvert nummer af nyhedsbrevet 
kunne således berøre adskillige temaer. 
Disse blev ikke diskuteret eller kommen-
teret – resultaterne blev blot præsen-
teret.
I nyhedsbrevets nye elektroniske 
form handler alle artiklerne i de enkelte 
numre om det samme emne. Derved 
kan emnerne belyses fra fl ere perspek-
tiver, og det er muligt at præsentere 
modstridende resultater inden for forsk-
ningen og derved diskutere emnerne og 
præsentere dem på en mere levende 
måde. Derudover er det i den nye form 
også muligt at inkludere mere end 
videnskabelige artikler. Redaktørerne 
for de enkelte numre har mulighed for 
at interviewe relevante personer og 
gengive dette i nyhedsbrevet eller ind-
drage oplæg fra konferencer med mere. 
Nyhedsbrevet orienterer således bredt 
om aktuelle emner fra forskningen. 
Målgruppe
Formålet med nyhedsbrevet er at 
formidle viden fra forskning på trafi ksik-
kerhedsområdet til en bredere kreds, 
da det er vigtig viden, som mange kan 
have en interesse i. Derfor er målgrup-
pen for nyhedsbrevet ikke kun forskere, 
men også blandt andre embedsmænd, 
beslutningstagere, fagfolk inden for 
transportområdet, journalister samt 
andre interesserede. 
Det er aktuelle temaer, der tages op 
i nyhedsbrevet. Det kan være emner, 
der er i fokus i medierne (distraktorer i 
trafi kken og motorcyklister er oplagte 
eksempler), emner fra EU projekter, 
som netop er afsluttet, eller et nummer 
kan være baseret på en rapport, der 
lige er udgivet. Artiklerne er belyst med 
viden, som er fremskaffet via forskning 
på DTU Transport selv og fra internatio-
nal forskning. 
Emner
Indtil videre har nyhedsbrevet handlet 
om: Brugen af kørselssimulatorer inden 
for trafi ksikkerhedsforskning, distraktion 
i trafi kken, udviklingen i trafi kulykker, 
cyklister, spritkørsel og best practice 
inden for trafi ksikkerhedstiltag baseret 
på et EU projekt. 
Derudover er der allerede planlagt 
adskillige spændende emner til de kom-
mende numre af nyhedsbrevet: Risiko 
i trafi kken, road rage, motorcyklister, 
ældre trafi kanter, træthed i trafi kken 
med mere.
Nedenfor er linket til nyhedsbrevet. Her 
kan man gå ind i arkivet og læse de 
tidligere numre. Man kan også tilmelde 
sig nyhedsbrevet her.  
DTU Transports nyhedsbrev 
”Trafiksikkerheds forskning”
I juni 2007 fik DTU Transports nyhedsbrev, der laves i sam-
arbejde med Rådet for Større Færdselssikkerhed, ny form. 
Så nu er det let for alle at få adgang til viden om aktuelle 
emner inden for trafiksikkerhed såsom spritkørsel, road 
rage (vejvrede) og distraktion i trafikken
INFO: LÆS MERE OM PROJEKTET HER: 
WWW.INVS.SANTE.FR/SURVEILLANCE/ANAMORT/ INFO: HTTP//NYHEDSBREV.DTF.DK
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European Public Health Association 
(EUPHA) afholdt sin 16. årskonference 
i Lissabon, Portugal, d. 6-8. novem-
ber 2008. Konferencen overlappede 
med ‘pre-conferences’ 5-6. november, 
herunder ASPHER’s årlige (og 30.) 
konference (ASPHER = The Associa-
tion of Schools of Public Health in the 
European Region). De to organisationer 
har vidtgående fælles interesser og vil 
derfor i fremtiden fortsætte dette sam-
menfald af årskonferencer.
EUPHA samlede ca. 1200 deltagere 
i smukke omgivelser i Belém området 
beliggende nær ved Tagus fl odens 
udmunding i Atlanterhavet. Konferencen 
blev afholdt i et stort kongrescenter 
med alle moderne faciliteter, herunder 
auditorier og talrige mindre møderum, 
der dannede rammer om dels plenum 
foredrag, dels parallelle sektioner og 
en stor poster afdeling (med ca. 280 
posters). 
Injury section
Siden 2006 har EUPHA haft en sek-
tion for ’Injury Prevention and Safety 
Promotion’, der for tiden ledes af Johan 
Lund fra Norge. Temaer vedr. ulykker 
og anden tilskadekomst markerede sig 
i programmet dels i pre-conferences, 
workshops, en session om ’Injury pre-
vention and safety promotion’ (åben for 
indsendte oplæg) og i poster afdelingen, 
hvor ca. 30 posters berørte emner om 
tilskadekomst og risikofaktorer herfor, 
herunder alkohol- og stofmisbrug. 
Johan Lund afl agde beretning om det 
forgangne års aktiviteter i sektionen for 
’Injury prevention and safety promotion’, 
der på nuværende tidspunkt har ca. 250 
medlemmer. Aktiviteterne har fokuseret 
på at udbrede kontaktnettet på skade-
området både inden for EUPHA (jf. mu-
ligheder for tværsektorielt samarbejde), 
ASPHER (som kan virke for uddannelse 
vedr. skadeforebyggelse) og WHO’s 
program for skadeforebyggelse (VIP = 
Violence and Injury Prevention). Som 
led i forstærkning af netværk er der på 
vegne af NGO’er i Europa udarbejdet en 
deklaration, som forpligter en tiltræ-
dende NGO til at arbejde for skadefore-
byggelse efter nærmere retningslinier. 
EUPHA’s sektion for ’Injury prevention 
and safety promotion’ tiltrådte deklara-
tionen ved dette møde. Deklarationen 
supplerer den anbefaling vedr. ska-
deforebyggelse, som udgik fra EU’s 
ministerråd i 2007 og dermed forpligter 
de statslige institutioner.  
Herudover har man fulgt igangværen-
de projekter, bl.a. indsamling af viden 
om kløften mellem Øst- og Vesteuropa 
mht. helbredsniveau. Især dette aspekt 
inspirerer til en indsats for at etablere 
målrettede kurser vedr. skadeforebyg-
gelse i østlandene – først og fremmest i 
russisk talende lande. Planer for sektio-
nens aktiviteter i de næste to år omfatter 
således kurser om skadeforebyggelse, 
kortlægning af de europæiske folke-
sundhedsuddannelser mht. omfanget 
af uddannelse om skadeforebyggelse 
samt opfølgning af studier vedr. skaders 
alvorlighed og risikoadfærd især hos 
unge. Gode ideer er i øvrigt velkomne!
Alvorlighedsmål
Den ene af to workshops om tilskade-
komst drejede sig om skaders alvor-
lighed: ’Injury severity – the white area 
of the map’ og hvordan man kan måle 
alvorlighed? Der eksisterer alvorligheds-
mål, der oprindeligt blev udviklet til at 
måle risiko for død ved tilskadekomst. 
spørgsmålet er, om der kan udvikles 
mål for risiko for varige mén hos over-
levende efter tilskadekomst. Der blev 
præsenteret en oversigt over de eksiste-
rende alvorlighedsmål og resultater af 
en litteratur gennemgang mhp. at fi nde 
mål for ’disability’. Gennem de seneste 
år har opmærksomheden samlet sig 
om ICISS (International Classifi cation 
of Injury Severity Score), der er baseret 
på ICD diagnoser (skade diagnoser i 
sygdomsklassifi kationen). Dette mål 
siger mest om belastning af sundheds-
sektoren og ikke noget om betydningen 
i videre forstand for individet og det 
øvrige samfund. ’Alvorlighed’ af skader, 
der medfører mén og handicap er et 
komplekst begreb, der omfatter mere 
end selve skadediagnosen – f.eks. funk-
tionsevne og livskvalitet. Litteraturgen-
nemgangen fandt kun ganske få studier, 
der fokuserede på ’alvorlighed’ i denne 
forstand. Der var på denne baggrund 
stor interesse for den igangværende 
undersøgelse på SIF, som blev præ-
senteret i workshop’en. Undersøgelsen 
udnytter mulighederne for registerbase-
ret forskning af langtidskonsekvenser 
af skader. De skandinaviske lande er 
kendte for deres gode datakvalitet i 
personbaserede registre, og de kom-
mende EUPHA konferencer vil givetvis 
have store forventninger til kommende 
resultater af registerbaseret forskning 
på området.
Ny strategi og organisation
Et andet resultat af konferencen var en 
revision af EUPHA’s strategi og organi-
sationsform, som blev godkendt af de 
styrende organer. Strategien omfatter 
to hovedformål: Opbygning af kapacitet 
gennem uddannelse, oplæring, råd-
givning mv. og: Opsamling af viden og 
erfaringer og fremme af vidensdeling for 
at styrke arbejdet med og forskning om 
folkesundhed nationalt og på europæ-
isk niveau. Strategien skal bygge bro 
mellem de fi re søjler: forskning, ’policy’, 
praksis og uddannelse. Den ændrede 
struktur skal fremme demokratiske hen-
syn, hvilket bl.a. fremgår af, at medlem-
merne udgør den højeste ’myndighed’, 
Næste EUPHA konference afholdes 
26-28. november 2009 i Lodz, Polen. 
De følgende års konferencer er plan-
lagt til afholdelse i Amsterdam i 2010 
og i København i 2011. Konferencen 
i Danmark er efter planen fastsat til 
10-12. november 2011 og arrangemen-
tet koordineres af Dansk Selskab for 
Folkesundhed. 
EUPHA konference 2008
INFO: INTERESSEREDE KAN TILMELDE SIG EUPHA’S 
INJURY SECTION – SE: 
WWW.EUPHA.ORG/SITE/SECTION_IPASP.PHP
- Injury sektionen lever og har 
   250 medlemmer
Af Birthe Frimodt-Møller,
Seniorkonsulent 
Statens Institut for Folkesundhed, SDU
www.si-folkesundhed.dk
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Børn i socialt dårligt stillede familier og børn 
med mødre under 30 år har en markant 
større risiko for ulykker i hjemmet
Børn i socialt dårligt stillede familier 
kommer oftere på skadestuen efter en 
ulykke i hjemmet end børn i velstillede 
familier, hvad enten skaden skyldes 
fald, forbrænding, forgiftning eller anden 
form for ulykke. For eksempel har børn 
i familier med lav indkomst ca. 50% 
fl ere skadestuekontakter og ca. 60% 
fl ere indlæggelser efter en ulykke sam-
menlignet med børn i familier med høj 
indkomst. Det viser en undersøgelse 
fra Statens Institut for Folkesundhed 
ved Syddansk Universitet, der for nyligt 
er offentliggjort i European Journal of 
Public Health. 
Analyser af de mere specifi kke 
ulykkestyper blandt børn viser, at der 
er særlig stor forskel mht. skoldninger 
med varmt vand, te eller kaffe samt 
forbrænding på komfurer - her har børn 
i familier med lav indkomst 140% fl ere 
skadestuebesøg end børn i familier med 
høj indkomst. For indtagelse af medicin 
ved et uheld er forskellen 90%. 
 
Bedre med alderen
Undersøgelsen viser, at ud over uddan-
nelse og indkomstniveau, er der også 
en meget tydelig sammenhæng mellem 
moderens alder og barnets ulykkesri-
siko. Fra andre undersøgelser ved man, 
at børn af teenagemødre er særligt 
udsatte, men denne undersøgelse viser, 
at risikoen fortsætter med at falde jo æl-
dre moderen bliver, indtil 30 års alderen 
(ved  barnets fødsel). Om dette skyldes 
at de ”ældre” mødre er mere erfarne og 
dermed bedre til at forebygge ulykker, 
eller de er mere pylrede og ikke tillader 
børnene at lege så meget, siger under-
søgelsens resultater ikke noget om. 
Desuden blev risikoen for børn med 
enlige forældre og børn i sammenbragte 
familier sammenlignet med risikoen for 
børn, som lever sammen med begge 
forældre. Både børn af enlige og i sam-
menbragte familier har en forøget hyp-
pighed af skadestuebesøg som følge af 
ulykker, forskelle der dog kan forklares 
ud fra de øvrige sociale forskelle.
Resultaterne viser, at forebyggelse af 
ulykker i hjemmet især bør fokusere på 
børn i socialt dårligt stillede familier og 
familier med yngre mødre.
Bjarne Laursen, 
seniorforsker
Statens Institut for 
Folkesundhed, SDU
www. si-folkesundhed.dk 
*) Overhyppigheden er signifi kant når der justeres for de andre faktorer samt afstand til skadestue. 
§) Signifi kant lavere risiko, når der justeres for de andre faktorer samt afstand.
Overhyppighed af skadestuebesøg for ”udsatte” grupper
Tabellen viser, at 
der er en systematisk overhyp-
pighed af skadestuebesøg som 
følge af ulykker, blandt udsatte 
grupper, for alle de undersøgte 
typer af ulykker. For børn af 
enlige forældre og børn i tæt-
befolkede boliger kan overhyp-
pigheden dog forklares ud fra de 
andre faktorer alene – at bo i en 





Undersøgelsen er baseret på 
skadestuebesøg registreret på 
fem skadestuer i Danmark for de 
173.504 børn under 15 år, som 
boede i 32 danske kommuner i 
perioden 1998-2003. 
Analysen omfatter de 50.561 
skadestuebesøg, som disse børn 
havde i forbindelse med hjemme-
ulykker. Hjemmeulykker omfatter 
ulykker i bolig eller boligomgivel-
ser, herunder have, indkørsel, 
legeplads og gårdanlæg. Under-
søgelsen er støttet økonomisk af 
Forskningsrådet for Sundhed og 
Sygdom, Sygekassernes Helse-
fond, Egmont Fonden og Forenin-
gen Østifterne. 
Kilde: Laursen B, Nielsen JW: 
Infl uence of sociodemographic 
factors on the risk of unintentional 
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Wang S et al. Injury-related fatali-
ties in China: an under-recognised 
public-health problem. Lancet 
2008. Oct 17. (Epub ahead of print).
Centre for Injury Prevention and Con-
trol, Medical College of Jinan University 
Guangzhou, China.
Jordskælvet i Wenchuan i maj 2008 var 
med til at skabe opmærksomhed om det  
store, men oversete folkesundhedspro-
blem, som skader udgør i Kina. Skader står 
for mere end 10% af alle dødsfald og mere 
end 30% af tabte potentielt produktive 
leveår, som følge af for tidlig død. Trafi kre-
laterede skader (primært blandt cyklister og 
fodgængere), selvmord, drukning og fald-
ulykker er årsag til 79% af alle skaderela-
terede dødsfald. Ude på landet er døds-
raterne dobbelt så høje som i byerne, og 
mænd dør dobbelt så hyppigt som kvinder 
pga. skader. I perioden 1987 - 2005 faldt 
den samlede mortalitetsrate for skader med 
17%, på trods af, at der i samme periode 
skete en stigning i trafi kdødsfald med 81%. 
Det samlede fald skyldes en overraskende 
og uforklarlig reduktion i selvmordsraten 
med 57%. Kina har brug for at forbedre 
deres monitorering af fatale og ikke-fatale 
skader, at fremme tværsektorielt samar-
bejde, opbygge institutionel kapacitet og 
– vigtigst – mobilisere samfundsmæssig 
opbakning og politisk vilje til at investere i 
forebyggelse.
Dembe AE, Delbos R, Erickson JB. 
The effect of occupation and indus-
try on the injury risk from demand-
ing work schedules. J Occup Environ 
Med. 2008 Oct;50(10)1185-94.
Division of Health Services Management 
and Policy, The Ohio State University 
College of Public Health, Columbus, 
Ohio.
Medarbejdere, der arbejder i skiftehold 
og har lange arbejdsdage, har en forøget 
risiko for arbejdsrelaterede skader og syg-
domme. Dette studie estimerer omfanget 
af denne risiko i forskellige erhverv og 
brancher. Forløbsdata over 13 år i en ko-
horte på ca. 11.000 ansatte i alderen 22-43 
år blev benyttet til at beregne risikoen for 
skade i forhold til fag og brancher for seks 
typer af krævende arbejdstider. Resultater: 
De største risici for skader var at fi nde 
blandt: 1 ) bygge og anlægsarbejdere i 
aftenarbejde, 2) faglært personale, teknisk 
personale og ledere på overarbejde og 3) 
medarbejdere med overarbejde i handels- 
og servicesektoren. Konklusion: Skade-
forebyggende indsatser skal  rettes mod 
medarbejdere i specifi kke fag og brancher, 
der arbejder mange timer og i skiftehold.
Lie A, Krafft M, KullgrenA, Tingvall C. 
Intelligent seat belt reminders
- do they change driver seat belt 
use in Europe. Traffic Inj Prev. 2008 
Oct;9(5):446-9.
Section of personal injury prevention, 
Department of Clinical Neuroscience, 
Karolinska Institutet, Stockholm, Sve-
rige. anders.lie@vv.se
Mange moderne biler har selepåmindere 
der benytter høj og klar lyd eller lyssigna-
ler. I dette studie undersøges om disse 
moderne systemer har indfl ydelse på 
brugen af sikkerhedssele. I seks større 
byer i forskellige europæiske lande, og i 
5 svenske byer blev data indsamlet vha. 
feltobservationer. Der blev fundet en signifi -
kant forskel i selebrug i biler med og uden 
selepåmindere. For alle observationer var 
den totale selebrug på 97,5% i biler med 
påminder, og 85,8% i biler uden påmin-
dere. Den laveste rate for selebrug blev 
fundet i Bruxelles med en rate på hhv. 92,6 
og 69,9 % Den højeste rate blev fundet i 
Paris med 99,8.% og 95.9%. Konklusion: 
Selepåminderne der opfylder Euro NCAP’s 
protokol for selepåmindere medvirker til at 
øge brugen af sikkerhedssele i den daglige 
trafi k signifi kant. 
Davie G, Langley J, Samaranayaka A, 
Wetherspoon ME. Accuracy of inju-
ry coding under ICD-10-AM for New 
Zealand public hospital discharges. 
Inj Prev. 2008 oct;14(5)319-23.
Injury Prevention Research Unit, Depart-
ment of Preventive and Social Medicine, 
University of Otage, Dunedin, New 
Zealand. 
Gabrielle.davie@ipru.otago.ac.nz
Studiet undersøger præcisionen af  kodnin-
gen af hhv. den ledende skadediagnose, 
eksterne årsag, ulykkessted og aktivitet 
ved brug af ICD10 for hospitalsudskrivnin-
ger. En tilfældig stikprøve på 1800 skade-
relaterede udskrivninger blev udvalgt fra 
det nationale minimums datasæt (NMD) af 
hospitalsudskrivninger fra juli 2001 til juni 
2004. Journalerne blev kodet af en senior 
rådgiver i klinisk kodning, uafhængigt af de 
koder som allerede var givet i NMD. Resul-
tat: af de skaderelaterede udskrivninger, der 
var udvalgt fra NMD, var 2% ikke kodet med 
en primær diagnose (Pdx). 14% af journa-
lerne med Pdx’er og 26% af koderne vedr. 
eksterne årsager (E-koder: V01-Y89) var 
ukorrekte i  første, anden eller trejde karak-
ter. Samtidig var 22% af stedkoderne (Y92) 
og 29% af aktivitetskoderne (Y93) ukor-
rekte. Nøjagtigheden af Pdx’er og E-koder 
afhang af, hvor klar en dokumentation der 
var i de medicinske journaler. Konklusioner: 
For lande der overvejer at indføre ICD-10 
giver disse fund indsigt i begrænsninger 
i klassifi kationen og tilbyder vejledning 
mht. hvor fokus for træning bør ligge. For 
lande, der har historiske data kodet ifølge 
ICD-10-AM, så peger resultaterne på, at 
specifi kke estimater for incidenser af skader 
og eksterne årsager bør vurderes med 
forsigtighed.
Sharipova M, Borg V, Hogh A. Preva-
lence, seriousness and reporting of 
work-related violence in the Danish 
elderly care. Scand. J Caring Sci. 
2008 sept.16 (epub ahead of print). 
Det Nationale Forskningscenter for 
Arbejdsmiljø, København, Danmark.
En survey blandt ansatte i ældreomsor-
gen i 16 danske kommuner (n=9949) 
blev gennemført i 2005. Hovedparten af 
deltagerne var kvinder (96%). Analyserne 
viser, at hver 4. medarbejder var udsat for 
vold i 2005. Plejepersonalet der arbejder 
på plejehjem og integrerede institutioner 
havde den højeste prævalens (40%). I de 
fl este tilfælde var det klienterne som var 
gerningsmænd (>90%). Den hyppigste 
form for voldsudøvelse var at slå (63%) og 
kradse/rive/knibe (63%), mens det at blive 
fastholdt (32%) og sparket (27%) også blev 
nævnt blandt de hyppige former for vold. 
Der var en signifi kant sammenhæng mellem 
selvvurderet alvorlighed og typen af vold, 
skader og sygeorlov. Kun 22% af de udsatte 
indrapporterede voldshændelsen til deres 
sikkerhedsorganisation. De hyppige og 
mere alvorlige voldshændelser blev oftere 
rapporteret, mens tilfælde hvor gernings-
manden var klient blev rapporteret mindre 
ofte end hvis gerningsmanden var en 
anden. Underrapporteringen kan skyldes, 
at det er tidskrævende, at der er mangel på 
supervision og støtte, ’fordi det ikke vil gøre 
nogen forskel’, ’det er en del af jobbet’, og 








för äldres säkerhet 
udarbejdet rapporten 
’Skador bland äldre 
personer i Sverige’. 
Rapporten er brug-
bar for politikere og 
beslutningstagere 
samt ikke mindst kommunerne, 
som har et stort ansvar for det skadefore-
byggende arbejdet i fht. de ældre. De sven-
ske statistikker på området vil i store træk 
afspejle udviklingen i Danmark og rapporten 
har derfor også relevans for de forebyggel-
sesansvarlige herhjemme.
I rapportens indledning beskrives den ud-
fordring det svenske samfund står over for, 
med den stigende ældrebefolkning.
Ældre over 65 år står for to tredjedele af 
alle dødsulykker i Sverige og for halvdelen 
af alle indlæggelser relateret til en ulykke, 
mens de kun udgør 17% af befolkningen. 
De ældre er også overrepræsenterede i 
selvmordsstatistikken – men til gengæld, og 
i modsætning til hvad mange ældre selv tror, 
så er de underrepræsenterede som ofre for 
vold og drab.
Den demografi ske udvikling i de kommen-
de årtier stiller det skadeforebyggende og 
sundhedsfremmende arbejde over for store 
udfordringer. De kommende 10 år forventes 
ældrebefolkningen i Sverige at øges med 
327.000 personer (27%), mens den i det 
forgangne tiår kun er øget med 1%. I tiåret 
2020-2030 vil den del af befolkningen som 
er født i 1940’rne, begynde at få et større 
behandlingsbehov og dette falder sammen 
med, at befolkningen født i 1960’erne be-
gynder at gå på pension. Samfundsmæssigt 
betyder det, at omkostningerne til pension 
øges samtidig med at andelen af erhvervs-
aktive falder. For kommuner er den øgede 
ældrebefolkning essentiel, da det påvirker 
behovet for sundhedspleje og omsorg.
Parallelt med at antallet af ældre stiger, 
så vil også antallet af skader stige, hvis ikke 
der sker radikale forbedringer i indsatserne. 
Også de samfundsmæssige omkostninger 
vil skyde i vejret. Fx koster en hoftefraktur 
i omegnen af en kvart million kroner, som 
skal deles mellem landstingets og kommu-
nens budget.
Ulykker, vold og 
selvmord hos ældre
- Ny svensk rapport 
  kortlægger området
At registrere personskader
En systematisk registrering af personskader er en væsentlig 
forudsætning for at kunne prioritere og målrette den skadefore-
byggende indsats. Dette er baggrunden for at Räddningsverket 
og Socialstyrelsen i Sverige sammen har udgivet bogen: ’Att 
registrere personskader’, der samler erfaringer og metoder til at 
registrere personskader på lokalt, regionalt og nationalt niveau 
– med særligt fokus på registrering af børns skader. I bogen 
beskrives bl.a. mulighederne for skaderegistrering på skade-
stuer, lægehuse, daginstitutioner, skoler, ældreomsorg og andre 
miljøer hvor mennesker kommer til skade. Formålet er at bidrage til at styrke det sikker-
hedsfremmende arbejde ved at beskrive mulighederne for at forbedre data og videns-
grundlag for det lokale skadepanorama. Rapporten er målrettet fagfolk med ansvar for 
sundhed og sikkerhed i kommunerne, sygehusvæsenet i regionerne samt de centrale 
statslige myndigheder.
INFO: BOGEN ER UDARBEJDET AF RÄDDNINGSVERKETS AFDELING FOR ULYKKESFOREBYGGELSE (NCA NATIONELLE 
CENTRUM FOR LÄRENDE FRÅN OLYCKOR) OG EPIDEMIOLOGISK CENTRUM I SOCIALSTYRELSEN. BOGEN KAN HENTES PÅ 
DENNE ADRESSE:  WWW.SRV.SE/SHOPPING/SRV_SHOWITEM____24608.ASPX
Hvordan bygger vi et sikrere samfund
Dette var temaet for den 8. nationale skadekonference i Sverige i år. Alt hvad der kun-
ne krybe og gå af nationale eksperter, forskere, embedsmænd i kommuner og regioner, 
sundhedspersonale og erhvervsliv var samlet i Borås 12-13 november, for at diskutere 
hvordan Sverige i fremtiden kan bygge et sikrere samfund. Konferencen havde indlæg 
fra eksperter og planlæggere, der gav deres bud på, hvor man skal sætte ind. Der-
udover var der parallele sessioner, der bl.a. fokuserede på selvmordsforebyggelse, 
tryghedsaspekter i samfundsplanlægning, børnesikkerhed, ældres sikkerhed, trafi ksik-
kerhedsarbejde, og Säker og Trygg kommune/metoder.  
INFO: ALLE INDLÆG OG PRÆSENTATIONER ER TILGÆNGELIG PÅ  BORÅS STAD’S HJEMMESIDE: 
WWW.BORAS.SE/CONGRESS . SE UNDER DET FØRSTE MENUPUNKT ’ABSTRACT OG SEMINARIEPASSEN’
Sårbare trafikanter
Hvert 17. sekund dør en sårbar trafi kant på de Europæiske veje. 
Dette er en af konklusionerne i en ny EU-rapport, der for første 
gang kombinerer trafi kdata med hospitals data på Europæisk 
niveau for at kunne estimere antallet af dræbte og tilskadekomne 
sårbare trafi kanter i EU27.  Rapporten anslår, at der hvert år dør 
17.800 såkaldte sårbare trafi kanter på de offentlige veje i EU og 
at 1.75 millioner kommer til skade i trafi kken. En sårbar trafi kant 
er en trafi kant, som ikke har noget beskyttende ’skjold’ omkring 
sig, dvs. fodgængere, cyklister, knallert- og motorcykeltrafi -
kanter. Rapporten beskriver også omfanget af skader blandt 
fodgængere pga. faldulykker på offentlige gader og veje, i 
alt  ca.1.6 millioner årligt. Analyserne viser, at det primært er ældre 
borgere og børn som kommer til skade som fodgængere og cyklister, mens det er de 
unge som hyppigst kommer til skade på knallert og motorcykler.
Rapporten er en del af EU-projektet Apollo og er udarbejdet af the Austrian Road 
Safety Board. 
INFO: RAPPORTEN KAN HENTES PÅ: 
WWW.ECOSA.ORG/CSI/EUROSAFE2006.NSF/WWWVWCONTENT/L3WP5VULNERABLEROADUSERS
Apolloprojektet har samtidig udgivet en såkaldt Apollo Policy Brifi eng om samme emne: 
’Road traffi c injuries among vulnerable road users’. Ud over at sætte fokus på proble-
mernes omfang giver briefi ngen også forslag til politikker for området og evidensbase-
rede interventioner. Policy briefi ngen kan læses på samme side som rapporten.
INFO: 
RAPPORTEN BELYSER ÆLDRES SKADER I SVERIGE UDFRA ET 
STATISTISK PERSPEKTIV OG BESKRIVER BL.A. SKADER DER 
FØRER TIL DØDSFALD, ÅRSAG TIL INDLÆGGELSER, UDVIK-
LINGEN OVER TID, SKADERNES OMFANG, SKADESTYPER, 
KØNS- OG ALDERSFORSKELLE OG MEGET ANDET.
RAPPORTEN KAN HENTES PÅ RÄDNINGSVERKETS HJEM-
MESIDE: WWW.SRV.SE/SHOPPING/PDF/24379.PDF
